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1.	
  What	
  is	
  going	
  well	
  for	
  you	
  this	
  year	
  in	
  math?	
  
	
  
	
  
	
  
	
  
	
  
	
  
	
  
2.	
  What	
  do	
  you	
  feel	
  you	
  could	
  improve	
  on	
  in	
  math?	
  
	
  
	
  
	
  
	
  
	
  
	
  
3.	
  What	
  can	
  you	
  do	
  to	
  help	
  yourself	
  in	
  math?	
  
	
  
	
  
	
  
	
  
	
  
	
  
4.	
  What	
  would	
  you	
  like	
  Mrs.	
  Pike	
  to	
  do	
  to	
  help	
  you?	
  
	
  
	
  
	
  
	
  
	
  
	
  
	
  
5.	
  At	
  this	
  point	
  in	
  the	
  quarter,	
  is	
  there	
  anything	
  Mrs.	
  Pike	
  should	
  know	
  about	
  
teaching	
  you	
  in	
  math?	
  


